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_1.DATOS GENERALES DEL CONTRATO _
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A ENCUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SUS SERVICIOS DE APOYO DE MANERA PERSONAL Y AUTONOMA. L
HOSPITALARIA. URGENCIAS Y QUIRURGICOS, CONFORME A LAS N
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Relacion de actividades para el periodo:

Desde: r

Hasta: 2020-10-31
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___DESCRIPCION DEL DESARROLLO
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g |1 sl sersicio de combormidad con fa programasion e sacnds aserdada con ¢t supervisor del contrato. para
Ll desarrollo de sus activid
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1 i historsa chiniea digital
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Se
2020
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las de acuerdo al para el mes de OCTUBRE

Se realizo la toma al 100% de los pacientes asignados ¢l mes de OCTUBRE  del 2020

Se realizo la preparacion al 100% de los pacientes asignados el mes de CCTUBRE  del 2020

E'100% de las actividades derivadas del plan de cuidado de enfermeria se realizaron teriendo en
cuenta las practicas seguras el mes de OCTUBRE 4012020

Se realizo el reportes de los sucesos de seguriadad wdentificados en e mes de OCTUBRE  del 2020

Se garantizo el repone del 100% de las desviaciones en la evolu fel paciente al equipo de trabajo ¢

mes de
v | Se realiza la revision de las historias cllinica del 100% de os pacientes asignados en el mes de
OCTUBRE del 2020

o ol e e poric.___
aifermera ele el servicio v il medico fratantc, subre fos cambios del estado clinico de los
6
adecuadi

7 iea de los pacientes ivign

plan de cundado de énfermerii eyl del picionte g
8 |8 Mantener limpio v ordehado 1 i

9. Realizar regisiros clinicos en forma oporiuna, diligenciando odus las vaniables corrostamente v dandi
9 {cumplicnso fa Reobicion 1995 4 1999 y mantener rganizadas s itorinsficas de aouesdo af Mamaly

S& garantizo el proceso de limpieza y dasinfeccion, riinaria y terminal de las unidades del paciente asi
como de las diferentes areas del servicio durante el mes de OCTUBRE del 2020

Se realizo el registro de las actividades realizadas en los pacientes asignados on el aplicativo de

2 lica y en los formatos en e fallas en el sistema para el mes deOCTUBRE 2020
Se garantizo el de las mormas les en el mes de OCTUBRE  del 2070

sl con bos procesce,

Se realizo la revision diaria del inventario correspondiente al area en el mes de CCTUBRE  ael 2020

| Se realizaron las actividades contractuales teniendo encuenta fos documentos intitucionzles

de 2020
jas para ol mes de OC TUBRI

ion, rutinaria y terminal de las unidades del paciente ast

durante el mes de OCTUBRE del 2020
torio al 100% de los pacientes asignados y quc requiriaron ia
necesidad de la toma en el mes de CCTUBRE del 2020 ;

Se realizo la asistencia_en la alimentacion a los pacientes asignados con grado de deependericia de
las pre en ol mes deOCTUBRE del 2020

Se realizo el control de liquidos adminisidados y eliminados al 100% de os pacientes asignados en el
mes de OCTUBRE _del 2020

Se realizo el uso adecuado del uniforme durante la programacion de actividades para el mes do

“|Se garantizs la atencion del paciente con caliadad, calidez y humanizacion a os pacientes asignados en

el mes de OCTUBRE _del 2020 y no hay reporte de PQR relacionados con la prestacion de mi servicio

" [Se garantizo la educacion e informacion al 100% de Ios pacientes asignados incluido su famiia en of

mes de OCTUBRE del 2020 _
'Se garantizo el 100% de confidenciaiidad de la informacion de los pacientes asignados en el mes de

ual v las m..mudu del servici

acuerdo al ubjeto conir
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Ln caso de tener contrato nueve se debe anexar tambien Lo certificacion bancari con la primera cuenta de
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